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ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY. K DENGAN GANGGUAN 
KARDIOVASKELAR ( HIPERTENSI ) DI RUANG BOUGENVILE RSUD PANDAN 
ARANG BOYOLALI 
(Dwi Ragil Mulyono, 45 lembar, 2013) 
ABSTRAK 
 
Latar belakang : Tingkat kejadian kasus hipertensi selama tahun 2012 menurut rekam medik 
Rumah Sakit Umum Daerah Pandan Arang Boyolali adalah sebanyak 720 kasus. Sedangkan  
pada awal Januari hingga akhir April 2013 ini jumlah kasus yang ditemukan sudah sebanyak 
259, diantaranya benyak kasus hipertensi tidak terkontrol. Tujuan : untuk mengetahui asuhan 
keperawatan pada pasien dengan hipertensi meliputi pengkajian, analisa data, intervensi, 
implementasi, dan evaluasi keperawatan. 
Metode : Dengan mengunakan asuhan keperawatan pada pasien hipertensi 
Hasil : Setelah dilakukan tindakan Keperawatan diharapkan sakit kepala ( nyeri akut ) berkurang 
/ hilang 
Kesimpulan : Kerjasama antara tim kesehatan dan pasien atau keluarga sangat diperlukan  untuk 
keberhasilan asuhan keperawatan pada pasien. 
 


















NURSING AT MISS. K WITH HARASSMENT KARDIOVASKELAR (hypertension) IN 
SPACE BOUGENVILE RSUD PANDAN BOYOLALI 
(Dwi Ragil Mulyono, 45 strand, 2013) 
ABSTRACT 
 
Background: The opinions incident hypertension cases for the year 2012 according to the record 
of the District General Hospital medics Pandan Coal Boyolali is 720 cases. Whereas at the 
beginning of January to the end of April 2013, the number of cases found was 259, among which 
benyak uncontrolled hypertension cases. Purpose: to know the nursing care of patients with 
hypertension includes research, data analysis, intervention, implementation, and evaluation of 
nursing.  
Methods: With the use of nursing care in hypertensive patients 
Results: After done action expected Nursing headache (acute pain) reduced / lost 
 
Conclusion: Collaboration between the health team and the patient or family asngat required for 
nursing care on patient outcomes. 
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